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Анотація
Мета – вивчити стан спадковості у студентів університету та встановити його зв’язок з самоо-
цінкою здоров’я. 
Методи. Результати обстеження 66 студентів Київського університету імені Бориса Грінченка. 
Чоловіків було 30 (45,5 %), жінок – 36 (54,4 %) осіб. Середній вік склав 19,47±1,94 (95 % ДІ: 18,99–
19,95) років. Стан спадковості вивчався шляхом опитування студентів з використанням спеціально-
го опитувальника, який містив питання про наявність у близьких і далеких кровних родичів різних 
хвороб та патологічних станів. Для самооцінки здоров’я використаний опитувальник В.П. Войтенка 
(1991). 
Результати. Стан спадковості студентів університету характеризується наявністю у близьких 
родичів підвищеного артеріального тиску – у 45,5 % (30/66), алергічних реакцій та/або бронхіальної 
астми – у 27,3 % (18/66) і хвороб органів травлення – у 27,3 % (18/66) випадків, а в далеких роди-
чів – наявністю злоякісних пухлин (раку) і алергічних реакцій та/або бронхіальної астми – у 10,6 % 
(7/66) випадках для обох показників. За самооцінкою студентів, у більшості (54,5 %; 36/66) виявлено 
незадовільний та поганий стан здоров’я. Поточний стан здоров’я респондентів суттєво залежав від 
наявності в кровних родичів підвищеного артеріального тиску (χ2=18,48, p=0,02991) та хвороб орга-
нів дихання (χ2=25,53, p=0,00242).
Висновки. Стан спадковості студентів характеризується наявністю в близьких родичів підви-
щеного артеріального тиску, алергічних реакцій та хвороб, хвороб органів травлення, а поточний 
стан здоров’я – як незадовільний та поганий (54,5 %; 36/66), який суттєво пов’язаний з наявністю у 
кровних родичів підвищення артеріального тиску та хвороб органів дихання.
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Вступ
Здоров’я людини, його формування, збе-
реження і зміцнення виступають централь-
ною проблемою всіх розвинутих країн світу, 
зокрема і в Україні. Особлива увага приділя-
ється здоров’ю молоді [5, 13]. Дослідження 
численних вітчизняних вчених свідчать про 
погіршення здоров’я студентів, які навчають-
ся у закладах вищої освіти (ЗВО) [1, 2, 7, 10, 
15, 16, 19 та ін.]. 
Проблеми зі здоров’ям саме цієї групи мо-
лодих людей у період навчання в ЗВО більшою 
мірою пов’язані зі зміною соціального середо-
вища. Це проявляється в зміні звичних життє-
вих стереотипів, місця проживання, умов са-
мостійної роботи, режиму і якості харчування 
тощо. Дослідники серед причин віддають пере-
вагу значному впливу на стан здоров’я студен-
тів способу їхнього життя [14, 17, 20]. Указані 
чинники погіршення здоров’я не в повній мірі 
усвідомлюються самими студентами. Луценко 
Е.Л., Андронникова Е.А. 2015) наводять дані, 
що четверть-третина студентів 1-го курсу (17 
років) не має уявлення та недооцінює фактори, 
які впливають на формування здоров’я людини 
[9]. У свідомості багатьох студентів основними 
факторами, які визначають стан їх особистого 
здоров’я, виступають зовнішні (об’єктивні) фак-
тори ‒ умови життя, екологія, спадковість, а осо-
бистісні фактори, що впливають на погіршення 
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• цукрового діабету;
• вроджених хвороб та вад розвитку.
Студенти самостійно заповнювали анкету. 
На кожне запропоноване питання респондент 
давав відповідь шляхом вибору одного з твер-
джень: 
• не відомо;
• немає / не було;
• так, у далеких родичів (дядьки, тітки);
• так, у близьких родичів (батьки, брати / 
сестри, бабусі / дідусі).
Для самооцінки здоров’я використаний опи-
тувальник В.П. Войтенка (1991) [21], який пе-
редбачає надання відповідей на 28 питань. Далі 
вираховується сума балів (чим більша сума ба-
лів, тим гірше самопочуття) та дається висновок 
про самопочуття обстеженого: 
• 0 балів – добре самопочуття; 
• 1–5 балів – задовільне самопочуття;
• 6–10 – незадовільне самопочуття;
• 11–20 – погане самопочуття;
• більше 20 – дуже погане самопочуття.
Статистичний опис вибірки здійснили мето-
дами оцінки варіаційних рядів. Визначали серед-
нє арифметичне (М), середнє квадратичне від-
хилення (σ) та 95 % довірливий інтервал (95 % 
ДІ). Зв’язок між показниками спадковості та 
самооцінкою здоров’я здійснено шляхом обчис-
лення критерію χ2. Обробка даних дослідження 
виконана за допомогою програмного продукту 
STATISTICA 6.0 (фірма StatSoft, США).
Результати та обговорення
Результати аналізу стану спадковості обсте-
жених студентів університету надані в табл. 1. 
Найчастіше у близьких родичів студентів зу-
стрічалися підвищення артеріального тиску – в 
45,5 % (30/66), алергічні реакції та/або бронхі-
альна астма – в 27,3 % (18/66) і хвороби органів 
травлення – у 27,3 % (18/66) випадків. У дале-
ких родичів частіше за все спостерігалися зло-
якісні пухлини (рак) та алергічні реакції та/або 
бронхіальна астма – в обох показниках станови-
ло 10,6 % (7/66) випадків. 
Проведений аналіз здоров’я студентів за їх 
самооцінкою показав наявність незадовільного 
самопочуття в 42,4 % (28/66) студентів, задо-
вільного самопочуття – у 39,4 % (26/66) студен-
тів, поганого самопочуття – у 12,1 % (8/66) сту-
дентів та доброго самопочуття – у 6,1 % (4/66) 
студентів (рис. 1). Отже, у більшості обстеже-
здоров’я (куріння, алкоголь, наркоманія), ними 
недооцінюються [3]. Відомо, що дотримування 
студентами здорового образу життя, достатньо-
го фізичного навантаження, застосування здо-
ров’язбережувальних заходів дозволяє зберегти 
та зміцнити здоров’я [4, 14, 20, 22].
Свою роль у формуванні стану здоров’я мо-
лоді відіграє і спадковість. Проте досліджень на 
цю тему проведено мало. На цей час вважається, 
що спадковість на 18–22 % визначає стан здо-
ров’я молодих людей [12]. 
Пошук і аналіз за зазначеною темою зару-
біжних джерел показав відсутність досліджень 
за такою постановкою наукового питання. Про-
те, за кордоном приділяють увагу вихованню 
в студентської університетської молоді здо-
ров’язбережувальних компетенцій, упроваджу-
ють освітні програми з формування і підтримки 
здоров’я як у власному житті, так і у своїй про-
фесійній діяльності, якщо це стосується студен-
тів-медиків [6, 8, 18]. Отже, встановлення ролі 
спадковості у формуванні стану здоров‘я моло-
ді, зокрема студентів, є недостатнім і потребує 
подальших досліджень.
Мета дослідження – вивчити стан спадко-
вості у студентів університету та встановити 
його зв’язок із самооцінкою здоров’я.
Методи 
Обстежено 66 студентів Київського універ-
ситету імені Бориса Грінченка. Чоловіків було 
30 (45,5 %), жінок – 36 (54,4 %) осіб. Середній 
вік обстежених склав (М±σ) 19,47±1,94 (95 % 
довірливий інтервал: 18,99–19,95) років. 
Стан спадковості вивчався шляхом опиту-
вання студентів з використанням спеціального 
опитувальника, який містив питання про наяв-
ність у кровних родичів таких хвороб чи пато-
логічних станів: 




• злоякісних пухлин (раку);
• алергічних реакцій та/або бронхіальної 
астми;
• хвороб органів дихання;
• виразкової хвороби шлунку та 12-палої 
кишки;
• хвороб органів травлення;
• хвороб нирок та сечовивідних шляхів;
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них студентів (54,5 %; 36/66) виявлено незадо-
вільний та поганий стан здоров’я.
Далі був досліджений зв’язок між показни-
ками спадковості і самооцінкою здоров’я у об-
стежених студентів. Оскільки вказані показники 
є якісними, то була вивчена залежність розпо-
ділу висновків про стан здоров’я студентів від 
розподілу наданих відповідей на кожне питан-
ня опитувальника з використанням критерію χ2 
Пірсона. Результаті цієї роботи надані в табл. 2. 
З результатів можна зробити висновок, що у 
двох випадках стан поточного здоров’я студен-
тів суттєво залежав від наявності в кровних ро-
дичів підвищення артеріального тиску (χ2=18,48, 
p=0,02991) та хвороб органів дихання (χ2=25,53, 
p=0,00242).
Таблиця 1
Розподіл відповідей на питання опитувальника про стан спадковості студентів університету
Питання про наявність у кровних родичів
Невідомо








Абс. % Абс. % Абс. % Абс. %
Підвищення артеріального тиску 15 22,7 20 30,3 1 1,5 30 45,5
Інфаркту міокарда 10 15,2 44 66,7 3 4,5 9 13,6
Мозкового інсульту 10 15,2 42 63,6 2 3,0 12 18,2
Ревматизму 17 25,8 39 59,1 4 6,1 6 9,1
Злоякісних пухлин (раку) 10 15,2 35 53,0 7 10,6 14 21,2
Алергічних реакцій та / або бронхіальної астми 8 12,1 33 50,0 7 10,6 18 27,3
Хвороб органів дихання 15 22,7 38 57,6 2 3,0 11 16,7
Виразкової хвороби шлунку та 12-палої кишки 16 24,2 31 46,9 3 4,5 16 24,3
Хвороб органів травлення 20 30,3 25 37,9 3 4,5 18 27,3
Хвороб нирок та сечовивідних шляхів 15 22,7 35 53,0 4 6,1 12 18,2
Цукрового діабету 8 12,1 40 60,6 2 3,0 16 24,3
Вроджених хвороб та вад розвитку 12 18,2 46 69,7 2 3,0 6 9,1
Рис. 1. Розподіл висновків про стан здоров’я студентів за їх самооцінкою (%)Рис. 1. Розподіл висновків про стан здоров’я студентів за їх самооцінкою (%)
Таблиця 2
Значення критерія χ2 Пірсона при оцінці залежності розподілу висновків про стан 
здоров’я студентів від розподілу відповідей на питання про наявність хвороб чи 
патологічних станів у кровних родичів
Наявність у кровних родичів Значення критерія χ2
Підвищення артеріального тиску 18,48, p=0,02991
Інфаркту міокарда 10,30, p=0,32651
Мозкового інсульту 4,904, p=0,84259
Ревматизму 9,33, p=0,40699
Злоякісних пухлин (раку) 14,69, p=0,09959
Алергічних реакцій та / або бронхіальної астми 14,00, p=0,12216
Хвороб органів дихання 25,53, p=0,00242
Виразкової хвороби шлунку та 12-палої кишки 13,31, p=0,14875
Хвороб органів травлення 14,27, p=0,11273
Хвороб нирок та сечовивідних шляхів 5,549, p=0,78398
Цукрового діабету 11,01, p=0,27459
Вроджених хвороб та вад розвитку 13,34, p=0,14749
Одержані нами результати демонструють загальну тенденцію погіршення стану здоров’я 
молоді, на яку останніми роками почали звертати увагу на державному рівні [4, 13, 22]. Наші 
результати корелюють з даними, які демонструють наявність проблем з органами травлення та 
хвороб органів дихання у студентів ЗВО [1, 2, 19]. За даними інших авторів у студентів також 
відмічається наявність хвороб органів кровотворення [11], проте в нашому дослідженні це не 
зафіксовано. Нами вперше показано зв’язок поточного стану здоров’я студентів з наявністю у 
кровних родичів підвищення артеріального тиску та хвороб органів дихання.
Висновки
Стан спадковості студентів університету характеризується наявністю в близьких родичів 
підвищеного артеріального тиску – в 45,5 % (30/66), алергічних реакцій та/або бронхіальної 
астми – в 27,3 % (18/66) і хвороб органів травлення – в 27,3 % (18/66) випадків, а у далеких 
родичів – наявністю злоякісних пухлин (раку) і алергічних реакцій та/або бронхіальної астми –
в 10,6 % (7/66) випадках для обох показників. За самооцінкою у більшості студентів (54,5 %; 
36/66) виявлено незадовільний та поганий стан здоров’я. Поточний стан здоров’я студентів 
суттєво залежав від наявності у кровних родичів підвищення артеріального тиску (χ2=18,48, 
p=0,02991) та хвороб органів дихання (χ2=25,53, p=0,00242). Встановлені факти треба 
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Одержані нами результати демонструють 
загальну тенденцію погіршення стану здоров’я 
молоді, на яку останніми роками почали зверта-
ти увагу на державному рівні [4, 13, 22]. Наші 
результати корелюють з даними, які демонстру-
ють наявність проблем з органами травлення та 
хвороб органів дихання у студентів ЗВО [1, 2, 
19]. За даними інших авторів у студентів також 
відмічається наявність хвороб органів кровотво-
рення [11], проте в нашому дослідженні це не 
зафіксовано. Нами вперше показано зв’язок по-
точного стану здоров’я студентів з наявністю у 
кровних родичів підвищення артеріального тис-
ку та хвороб органів дихання.
Висновки
Стан спадковості студентів університету 
характеризується наявністю в близьких роди-
чів підвищеного артеріального тиску – в 45,5 % 
(30/66), алергічних реакцій та/або бронхіальної 
астми – в 27,3 % (18/66) і хвороб органів трав-
лення – в 27,3 % (18/66) випадків, а у далеких 
родичів – наявністю злоякісних пухлин (раку) і 
алергічних реакцій та/або бронхіальної астми – 
в 10,6 % (7/66) випадках для обох показників. 
За самооцінкою у більшості студентів (54,5 %; 
36/66) виявлено незадовільний та поганий стан 
здоров’я. Поточний стан здоров’я студентів 
суттєво залежав від наявності у кровних роди-
чів підвищення артеріального тиску (χ2=18,48, 
p=0,02991) та хвороб органів дихання (χ2=25,53, 
p=0,00242). Встановлені факти треба враховува-
ти при плануванні оздоровчих заходів для сту-
дентів під час їхнього навчання в університеті.
Конфлікт інтересів
Автори заявляють про відсутність конфлікту 
інтересів.
Таблиця 2
Значення критерія χ2 Пірсона при оцінці залежності розподілу висновків про  
стан здоров’я студентів від розподілу відповідей на питання про наявність хвороб  
чи патологічних станів у кровних родичів
Наявність у кровних родичів Значення критерія χ2
Підвищення артеріального тиску 18,48, p=0,02991
Інфаркту міокарда 10,30, p=0,32651
Мозкового інсульту 4,904, p=0,84259
Ревматизму 9,33, p=0,40699
Злоякісних пухлин (раку) 14,69, p=0,09959
Алергічних реакцій та / або бронхіальної астми 14,00, p=0,12216
Хвороб органів дихання 25,53, p=0,00242
Виразкової хвороби шлунку та 12-палої кишки 13,31, p=0,14875
Хвороб органів травлення 14,27, p=0,11273
Хвороб нирок та сечовивідних шляхів 5,549, p=0,78398
Цукрового діабету 11,01, p=0,27459
Вроджених хвороб та вад розвитку 13,34, p=0,14749
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